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論文内容の要旨 
【目的】プライマリケア医がうつ病を診療する際の支援として、米国等で協同的ケアが行われて
いる。協同的ケアではケースマネージャーが患者の受療支援を行い、服薬アドヒアランスや抑う
つ症状の改善率が向上することなどが明らかにされている。本研究の目的は、我が国でも協同的
ケアの導入が可能であるか、うつ病診療に有用な結果をもたらすかを検討することである。 
【方法】  
 PHQ9（Patient Health Questionnaire 9）によるスクリーニングとプライマリケア医の問診に
よって大うつ病性障害を診断し、通常のうつ病治療のみを行う対照群と、通常のうつ病治療と協
同的ケアを行う介入群に振り分けた。両群で、PHQ9 の合計得点と生活の困難度、服薬アドヒアラ
ンス、うつ病診療に関する満足度、性別や職業の有無などの人口動態学的データについて調査し、
比較検討した。 
【結果】 
 介入群 44 例のうち 36 例（81.8%）が協同的ケアを受け入れ、ケースマネージャーによる介入を
開始した。介入群と対照群の背景因子に有意な差は認めなかった。介入群では、有意傾向をもっ
て初期の通院中断が少なかった。研究期間を通して通院を継続した症例では、両群とも研究期間
の前後で抑うつ症状が改善しており、介入群では研究期間後に生活の困難度が低下していたもの
が有意に多かった。研究期間後の治療満足度と服薬アドヒアランスは両群に差を認めなかった。
精神科医はケースマネージャーの介入に対してスーパービジョンを行い、電話支援に不適切な対
応はなく、苦情やトラブルなどの問題も生じなかったことが確認された。 
【結論】  
 本研究において、多くの患者がケースマネージャーによる介入を受け入れ、介入群では、対照
群に比べて、治療開始初期の通院中断が少なく、抑うつ症状によって生じる生活の支障や苦痛が
改善しやすいことが明らかにされた。このことから、我が国でも協同的ケアを導入することがで 
き、うつ病治療において有効な結果が得られる可能性が示唆された。 
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